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Consacrons  quelques  mots  aux  aveugles  qui  ont  récupéré 
la  vue  après  l'operation  réussie  de  la  cataracte.  Toutes  les  ob- 
servations scientifiques,  faites  sur  les  aveugles  — nés  qui  ont 
recouvré  la  vue  ( Cheze/den , Frantz,  Dufour,  Rachlmann,  Dor, 
Gayet,  Chavanis  et  d’autres)  s’accordent  sur  ce  que  les  aveugles — 
nés  recouvrant  la  vue  non  — seulement  ne  se  rendent  plus 
pleinement  compte  des  avantages  que  donne  la  vue,  mais  encore 
pendant  longtemps  refusent  de  s’en  servir  et  ne  le  font  que 
sous  contrainte.  Ils  sont  toujours  prêts  à retourner  à l’état 
primitif,  car  l’usage  de  la  vue  demande  un  apprentissage  long 
et  pénible.  C’est  tout  à fait  compréhensible;  le  défaut  d’exercices, 
l’impossibilité  de  se  servir  du  sens  recouvré  s'opposent  à la  loi 
de  la  moindre  résistance,  et  les  difficultés  ne  peuvent  être 
vaincues  tout  d’un  coup. 

La  psychologie  structurale  explique  la  nécessité  d’un  temps 
plus  long  pour  assurer  à la  vue  le  rôle  qui  lui  convient.  On  sait 
à quelles  discussions  philosophiques  menèrent  les  observations 
recueillies  sur  les  aveugles  ayant  recouvré  la  vue,  qui  confon- 
daient un  cube  avec  un  carré,  une  boule  avec  un  cercle.  Il  sem- 
ble que  ces  phénomènes  sont  possible  d’une  interprétation 
beaucoup  plus  simple.  L’aveugle  — nê  a développé  en  lui  une 
structure  haptique,  dont  — il  s’est  servi  avec  plus  ou  moins  de 
succès.  Surgit  toit  d’un  coup  un  facteur  qui  altère  la  structure 
primitive,  c’est  la  vue.  L’aveugle  ne  sait  encore  se  servir  de  la 
vision  pour  deux  raisons:  1)  il  n'en  a pas  encore  l’habitude  et 
sous  ce  rapport  il  peut  être  comparé  à un  enfant  nouveau — né; 
2)  il  faut  un  temps  plus  on  moins  long,  pour  que  l’ancienne 
structure  haptique  se  transforme  et  laisse  place  à une  nouvelle 
structure  (haptique  et  visuelle).  Nous  distinguons  donc  ici  trois 
phases  après  l’opération:  l-o  phase  de  déséquilibre,  d’incoordi- 
nation structurale,  survenant  immédiatement  après  l’opération; 
elle  est  caractérisée  par  le  rôle  de  guides,  joué  par  le  toucher 
et  le  sens  musculaire  à l’égard  de  la  vue;  la  vue  non — exercée 
perçoit  mal  la  troisième  dimention,  peut  être  aussi  le  manque 
de  synthèse  visuelle  rend  impossible  la  vision  binoculaire,  cette 
synthèse  exigeant  en  effet  la  compréhension,  qui  manque  encore. 


L'absence  d’une  nouvelle  structure  se  manifeste  en  ceci, 
qu’entre  les  anciennes  et  les  nouvelles  images  des  formes  l’analo- 
gie est  très  grossière,  elle  peut  même  manquer,  le  toucher  et 
la  vue  agissent  d’une  façon  plus  ou  moins  indépendente,  le  sujet 
se  fie  davantage  à sa  main  qu’  à ses  yeux.  2)  Phase  de  trans- 
position et  d’analogie.  L’analogie  entre  le  monde  visuel  et 
tactile  devient  de  plus  en  plus  complète.  La  structure  visuelle 
commence  à se  dessiner.  3)  Phase  de  compréhension,  de  cov- 
rélation  et  d'identification.  La  nouvelle  structure  est  formée, 
grâce  à quoi  les  formes  perçues  visuellement  sont  identifiées 
avec  les  formes  palpées.  C’est  à cette  époque  que  le  sujet  se 
rend  maître  de  sa  nouvelle  structure. 

Durant  la  première  phase  le  défaut  d’équilibre,  causé  par 
l’étrangeté  du  monde  nouvellement  découvert,  l’impossibilité 
de  s’y  orienter,  de  reconnaître  des  principes  élémentaires  de  la 
vie  jusqu’  alors  — sont  des  causes  du  défaut  d’harmonie.  De 
plus  l’entourage  exige  de  l’opéré  de  se  servir  se  sa  vue  comme 
le  fait  tout  le  monde,  tandis  qu’il  en  ressent  une  aversion 
insurmontable.  Nous  nous  expliquons  aussi  facilement  pourquoi 
cette  phase  se  prolonge  si  longtemps.  Il  est  vrai,  que  chez  le 
tout  petit  enfant  le  processus  du  développement  qui  conduit 
des  premières  impressions  visuelles  jusqu’  à la  perception  de  la 
forme  complète  et  précise,  c’est  à dire  le  discernement  de  la 
troisième  dimension  et  de  la  perspective  s’opère  lentement. 
L’intelligence  du  tout  petit  enfant  n’est  pas  encore  développée, 
tandis  que  les  aveugles  opérés  sont  des  adultes  ou  des  enfants 
plus  âgés.  L’enfant  nouveau-né  ne  possède  aucune  structure 
toute  faite  qu’  il  doit  détruire,  il  n’a  qu’  à se  former  une 
structure  psychique  convenable  et  de  la  développer  sons  détour 
ni  rechute. 

On  peut  remarquer  qu'un  fait  analogue,  se  produit  seule- 
ment dans  un  ordre  détourné,  chez  certaines  personnes  quand 
elles  perdent  la  vue.  Le  plus  souvent  les  enfants,  dont  la  cé- 
cité est  complète  exécutent  les  travaux  manuels  mieux  que  les 
enfants  dont  la  cécité  n’est  que  partielle.  Ces  derniers  ne  se 
sont  pas  encore  formé  une  structure  tactile  et  se  servent  tou- 
jours de  la  vue,  sans  se  fier  à leur  main.  Or,  la  vue  les  déçoit 
et  leur  travail  ne  marche  pas. 

Certains  auteurs  ont  essayé  d’expliquer  les  résultats  des 
observations  sur  les  aveugles  opérés  du  point  de  vue  des  prin- 
cipes théoriques  qu’  ils  ont  admis.  Uavald  Hôffding  *)  en  dis- 
cutant les  résultats  de  ces  observations  (il  analyse  l’exemple  de 
Raehlmonn ) trouve  en  eux  l’affirmation  de  la  théorie  tactile  de 
l’espace  de  Berkeley , car  un  certain  temps  après  l’opération  le 


')  Harald  Hôffding.  Esquisse  d’une  psychologie  fondée  sur  l'expé- 
rience. Trad,  française.  Paris,  Alcan,  pp  250  — 253. 
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sujet  se  sert  surtout  du  sens  tactile  et  du  sens  kinesthétique 
pour  s’orienter  dans  l’espace;  ce  n’est  qu’  avec  le  temps  que  le 
sujet  apprend  à se  servir  directement  de  la  vue.  D’après  l’au- 
teur les  sensations  tactiles  et  kinesthétiques  se  développent  tout 
d’abord  chez  l’enfant  aussi,  ce  n’est  qu’ensuite,  après  l’appren- 
tissage que  l’enfant  sait  interpréter  ses  sensations  visuelles  com- 
me des  signes  de  certaines  sensations  tactiles  et  kinesthétiques. 

Il  est  difficile  de  voir  dans  les  faits  décrits  l’affirmation 
de  la  théorie  tactile  de  l’espace.  En  effet,  si  les  aveugles  opérés 
se  servent  d’abord  plus  du  sens  tactile  que  du  sens  visuel,  c’est 
parce  que  les  sensations  visuelles  les  introduisent  dans  un  monde 
nouveau  pour  eux,  un  monde  étranger,  inconnu;  c’est  parce  que 
les  sensations  visuelles  ne  sont  pas  encore  suffisamment  for- 
mées, développées,  éduquées.  Cette  éducation  du  sens  chez 
l’enfant  nouveau  - né  exige  aussi  un  temps  assez  long. 

Il  faudrait  un  sens  d’analogie  extrêmement  développé  pour 
reconnaître  tout  d’abord  les  nouvelles  formes  et  les  nouvelles 
relations  visuelles  des  anciennes  formes  tactiles.  Ce  n’est  que 
bien  plus  tard  que  les  sensations  visuelles  s’affranchissent  de 
leur  dépendance  du  sens  tactile.  Il  faut  remarquer  que  la  com- 
paraison du  développement  de  l’enfant  nouveau-né  normal  avec 
le  développement  de  l’aveugle  opéré  - est  impropre;  l'enfant  nor- 
mal a à sa  disposition  le  toucher  et  la  vue,  l’aveugle  est  obligé 
de  ne  se  servir  que  du  sens  tactile. 

On  pourrait  peut  être  supposer  le  contraire,  à savoir,  que 
les  faits  décrits  fournissent  une  preuve  que  le  toucher  sans 
l’intervention  de  la  vue  ne  peut  fournir  une  perception  complète 
de  l’espace,  surtout  de  la  troisième  dimension.  Il  paraît  que 
l’expérience  tactile  n’a  pas  fourni  aux  aveugles  la  compréhension 
de  la  troisième  dimension,  ce  qui  se  manifeste  clairement  dans 
leurs  premières  perceptions  visuelles.  Une  pareille  supposition 
est  peu  vraisemblable.  Si  l’aveugle  ne  voit  pas  d’abord  la  con- 
vexité des  objets,  c’est  à cause  du  défaut  d’apprentissage  du 
sens  visuel  et  non  pas  à la  suite  de  l’insuffisance  de  la  per- 
ception tactile.  On  sait  du  reste  que  les  aveugles  peuvent  ap- 
prendre le  modelage,  la  géométrie,  faire  des  plans  dans  l’espace 
et  c.  t.,  ce  qui  démontre  leur  connaissance  des  relations  spaciales. 

L’indolence  visuelle  des  aveugles  opérés  est  tout  à fait 
compréhensible  pour  nous  et  ne  fournit  aucune  preuve  de  leur 
infériorité.  Il  ne  faut  pas  oublier  non  plus  que  parmi  les  opé- 
rés il  y a des  personnes  d’une  intelligence  médiocre  et  d’un 
apprentissage  du  sens  tactile  extrêmement  faible. 

Vil/ey  *)  cite  l’expression  de  Bourdon , qui  marque  l’abîme 
entre  l’espace  tactile  et  l’espace  visuel.  Les  sensations  tactiles 
de  la  forme,  dit  Bourdon,  diffèrent  essentellement  des  sensations 
visuelles  correspondantes,  l’aveugle  opéré  se  trouve  dans  le 
même  cas  que  le  sourd  recouvrant  l’ouïe  et  auquel  on  deman- 
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derait  de  distinguer,  les  yeux  fermés,  le  violon  de  la  flûte  uni- 
quement d’après  leur  son,  tandis  que  l’aveugle  ne  les  connaissait 
jusqua’alors  que  par  la  vue.  Cette  comparaison  n’est  pas  juste. 
L’ouïe  n’est  pas  un  sens  typique  de  l’espace,  tandis  que  le 
toucher  et  la  vue  se  rapportent  à l’étendue. 

On  a cherché  aussi  l’affirmation  de  la  théorie  empirique 
de  l’espace  dans  les  résultats  des  observations  sur  les  aveugles 
opérés.  Si  la  conception  de  l’espace  est  innée,  les  aveugles 
devraient  après  l’opération  percevoir  clairement  l’espace  visuel 
à trois  dimensions.  Or,  tous  les  observateurs  ont  été  frappés 
par  l’impossibilité  de  saisir  la  troisième  dimension  par  les  a- 
veugles  recouvrant  la  vue.  On  en  a conclu  qu’au  moins  la  per- 
ception de  la  troisième  dimension  et  le  concept  de  l’infini 
s’acquièrent  empiriquement.  Les  recherches  sur  le  développe- 
ment de  la  perception  de  l’espace  visuel  chez  l’enfant  normal 
ont  conduit  aux  mêmes  conclusions.  Si  l’on  accêpte  l’opinion 
de  la  psychologie  de  la  forme  concernant  la  théorie  nativiste 
et  la  théorie  empirique  on  est  persuadé  que  les  observations  des 
aveugles  opérés  et  des  enfants  normaux  n’apportent  rien  pour 
affirmer  la  théorie  empirique  de  l’espace. 

Notons  ici,  que  la  psychologie  de  la  forme  admet  l’origine 
innée  de  l'espace,  mais  comme  les  structures  se  développent 
et  se  transforment  au  cours  de  l’évolution  de  l’individu,  il  en 
résulte  que  les  réactions  qui  n’étaient  guère  possibles  au  début, 
le  deviennent  du  coup  et  se  fixent  sous  formes  des  dispositions; 
elles  peuvent  dès  lors  influer  sur  la  formation  des  nouvelles 
réactions  et  de  nouvelles  structures. 


1)  Villey  ( Pierre ).  Le  Monde  des  Aveugles.  Paris.  Alcan.  1923, 

pp.  168  — 182. 
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